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DODACI PREHRANI
Dodaci prehrani su široko upotrebljavani proizvodi s ciljem ostvarivanja povolj-
nog učinka na sveukupno zdravlje organizma. Prema Pravilniku o dodacima prehrani 
koji vrijedi u Republici Hrvatskoj, u kategoriju dodataka prehrani spadaju svi oni 
pripravci koji su proizvedeni iz koncentriranih izvora hranjivih tvari ili drugih tvari s 
hranjivim ili fi ziološkim učinkom koji imaju svrhu dodatno obogatiti uobičajenu 
prehranu u cilju održavanja zdravlja (1).
Svjetsko je tržište dodacima prehrani u 2011. procijenjeno na 142 milijarde 
dolara, a očekuje se da će se do 2017. povećati na 205 milijardi dolara (2). Nagli 
porast tržišta dodacima prehrani se prvenstveno može objasniti sve izražajnijom ori-
jentacijom na samoliječenje kao i sve većom brigom suvremenog čovjeka za vlastito 
zdravlje.
Najveća tržišta dodataka prehrani su Kina i SAD. U odnosu na spomenute 
zemlje, europsko tržište dodacima prehrani namijenjeno djeci je značajno manje (3). 
Usprkos sveprisutnom i snažnom marketingu, potrošnja dodataka prehrani ni u našoj 
zemlji nije osobito velika. No, ako znamo da je cijena dodataka prehrani u pravilu 
relativno visoka, možemo pretpostaviti da su jedni od najvažnijih razloga tako slabe 
potrošnje dodataka prehrani slaba platežna moć velikog dijela hrvatskog stanovništva 
(4). Nadalje tu je nizak stupanj prosvjećenosti o potrebi za preuzimanjem brige o 
vlastitom zdravlju u smislu prevencije i samoliječenja, ali i činjenica da su još relativno 
nedavno mnogi, danas bezreceptni lijekovi, bili »besplatni« odnosno »pokriveni« 
zdrav stvenim osiguranjem.
Unatoč sve većoj proizvodnji i potrošnji dodataka prehrani, dokazi o njiho voj 
sigurnosti, kvaliteti i učinkovitosti izostaju. Zbog često upitne kvalitete dodataka 
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prehra ni, bilježimo brojne varijacije u sastavu između serija proizvoda, kao i znatna 
odstupanja od deklariranog sadržaja (5). Kvalitetna istraživanja i kontrola dodataka 
prehrani su potrebna i zbog moguće kontaminacije sirovine i/ili završnog proizvoda. 
Premda pacijenti dodatke prehrani, općenito, smatraju sigurnima, neosporno je da 
takvi pripravci, sami po sebi, pa čak i kada udovoljavaju svim kriterijima sigurnosti i 
kvalitete, mogu izazvati nuspojave. Osim nuspojava, dodaci prehrani mogu ulaziti u 
brojne interakcije, kako s hranom tako i s drugim dodacima prehrani, i što je osobito 
važno istaknuti, s lijekovima (6,7). Također mogu biti kontraindicirani kod određe-
nih stanja i bolesti. Primjerice, dodaci prehrani koji sadrže ehinaceu mogu povećati 
hepatotoksičnost paracetamola, štoviše mogu utjecati i na metabolizam svih lijekova 
u čijoj biotransformaciji važnu ulogu imaju enzimi CYP450. Osim toga, ehinaceu 
nećemo preporučiti osobama koje su na terapiji imunosupresivima, osobama koje 
boluju od autoimunih bolesti, bolesti imunološkog sustava ili bolesti bijelih krvnih 
stanica.
Kao što je već nagla šeno, sustavnih istraživanja o dodacima prehrani je raz-
mjerno malo unatoč činjenici da je njihova proizvodnja i korištenje u stalnom pora-
stu. Među rijetkim, ističemo istraživanje o dodacima prehrani koje je provedeno u 
sklopu studije European Prospective Investigation into Cancer and Nutrition (EPIC). 
Riječ je o prvom opsežnijem istraživanju o korištenju dodataka prehrani koje je pro-
vedeno na uzorku od čak 30 000 ispitanika u 10 europskih zemalja. Rezultati istraži-
vanja su pokazali da je uporaba dodataka prehrani znatno veća u zemljama sjeverne 
Europe. Istraživanje je nadalje pokazalo da je u većini zemalja potrošnja dodataka 
prehrani zastupljenija među ženskom kao i među starijom populacijom. U navedenoj 
studiji je utvrđeno da su najčešće korišteni pripravci vitamini i minerali (8). U okviru 
EPIC studije provedene u Njemačkoj, utvrđeno je da postoji značajna povezanost 
korištenja vitaminskih i mineralnih dodataka i zdravog načina ishrane te, općenito, 
zdravog životnog stila, poput veće tjelesne aktivnosti (9). Prema nekim drugim istra-
živanjima, korisnici dodataka prehrani imaju veći stupanj obrazovanja i socioeko-
nomski status, više su fi zički aktivni te imaju veći unos mikronutrijenata (10,11). 
Važno je istaknuti da je povećana upotreba dodataka prehrani zabilježena među obo-
ljelima od raka, iz čega se može zaključiti da ovi bolesnici očekuju da korištenje doda-
taka prehrani može na bitan način pridonijeti poboljšanju kvalitete njihova života 
(12).
Iznimno je važno istaknuti da u većini razvijenijih zemalja u posljednje vrijeme 
dolazi do porasta, korištenja dodataka prehrani namijenjenih djeci. Unatoč navede-
noj činjenici, sustavna istraživanja znanja, stavova i mišljenja roditelja o istima, nisu 
se do sada provodila. Budući da upravo roditelji odabiru vrstu i broj i način korištenja 
dodataka prehrani koje namjeravaju dati svojoj djeci, važno je dobiti uvid u to što oni 
uistinu znaju te kakvo mišljenje i stavove imaju o dodacima prehrani. Zadaća ljekar-
nika, kao i svih drugih zdravstvenih djelatnika, je osigurati sve preduvjete da dodaci 
prehrani namijenjeni djeci poluče optimalan učinak.
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Zakonska regulativa dodatke prehrani svrstava u skupinu hrane, a ne lijekova, 
koja podliježe znatno slabijim zahtjevima kvalitete, učinkovitosti i sigurnosti. Upravo 
zbog sve slabije regulative, ali i brojnih drugih razloga, među kojima zasigurno važnu 
ulogu ima sve veći naglasak na samoliječenje kao i sve veća briga suvremenog čovjeka 
za vlastito zdravlje, u najširoj se javnosti duboko uvriježilo mišljenje da su dodaci 
prehrani potpuno sigurni. Zbog svega navedenoga, potreban je poseban oprez zdrav-
stvene struke, ali i roditelja, pri uporabi takvih preparata.
Neosporno je, dakako, da mnogi dodaci prehrani namijenjeni djeci mogu imati 
povoljne učinke na njihovo sveukupno zdravstveno stanje. Nedovoljno se, međutim, 
ističe činjenica da dodaci prehrani mogu imati pozitivan učinak isključivo ukoliko ti 
proizvodi ne samo udovoljavaju kriteriju kvalitete već i ukoliko se koriste u pravoj 
indikaciji, u pravo vrijeme, u pravoj dozi i na ispravan način. Imamo li pritom u vidu 
da su djeca iznimno osjetljiva populacija, pitanju proizvodnje, distribucije i korištenja 
dodataka prehrani valja pristupiti s posebnim oprezom. Unatoč tome što među proi-
zvođačima, predstavnicima regulatornih tijela i, naposljetku, samim korisnicima 
vlada manje-više konsenzus o zadovoljavajućem stupnju sigurnosti, kvaliteti i učinko-
vitosti dodataka prehrani, sve je više dokaza koji to dovode u pitanje.
Kako bi se izbjegle brojne potencijalne opasnosti koje upotreba dodataka pre-
hrani općenito, a osobito ona namijenjena djeci kao iznimno osjetljivoj populaciji, 
može imati, dodaci prehrani trebaju biti predmet stalnog znanstvenog istraživanja, 
ljekarničkog stručnog nadzora te primjerene zakonske kontrole. Od iznimne je važ-
nosti, uz sve navedeno, da i roditelji stječu što više znanja o dodacima prehrani koja 
koriste njihova djeca.
ISPITANICI I METODE
Cilj je ovog istraživanja bio ispitati znanje, stavove i mišljenja roditelja o doda-
cima prehrani za djecu. U istraživanju je korišten anketni upitnik, a anketiranje ispi-
tanika je provedeno u 46 ljekarni u 17 gradova te 7 ruralnih naselja na području 
Republike Hrvatske. Istraživanje je provedeno na reprezentativnom uzorku od uku-
pno 415 ispitanika. Upitnik je bio anoniman, a njegovo ispunjavanje dragovoljno.
Sakupljanje podataka provedeno je tijekom jednog mjeseca, nakon čega su 
podaci uneseni u bazu podataka u programu Microsoft Offi  ce Access. Za obradu 
podataka korišteni su programi Microsoft Offi  ce Access te Microsoft Offi  ce Excel.
Istraživanje je imalo nekoliko ciljeva: utvrditi koje vrste dodataka prehrani nami-
jenjenih djeci roditelji najviše kupuju; utvrditi stupanj znanja, odnosno informirano-
sti roditelja o dodacima prehrani koja su uključivala znanja o sastavu dodataka pre-
hrani, svrhama za koje se koriste te načinima na koja se trebaju koristiti; utvrditi 
stavove i mišljenja roditelja o sigurnosti, kvaliteti, djelotvornosti, odnosno korisnosti 
dodataka prehrani.
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REZULTATI I RASPRAVA
Broj i vrsta dodataka prehrani, kao i njihovo korištenje, je u stalnom porastu. 
Stoga se u posljednje vrijeme povećava broj istraživanja o korištenju dodataka pre-
hrani, i to kod specifi čnih skupina korisnika, kao što su trudnice (13,14), osobe sta-
rije životne dobi (15–17), kronični pacijenti (18), hospitalizirani pacijenti (19–21) 
itd. No, do sada je provedeno svega nekoliko istraživanja koja su se jednim dijelom 
bavila nekim aspektom primjene dodataka prehrani kod djece (22–26).
Jedno od takvih rijetkih istraživanja o korištenju dodataka prehrani namijenje-
nih djeci, proveli su Dwyer i suradnici (22) na uzorku od 7 000 djece u SAD-u. U 
istraživanju je utvrđeno da 37 % ispitanika koristi dodatke prehrani među kojima 
prevladavaju vitaminsko-mineralni preparati. Veća uporaba dodataka prehrani nami-
jenjena djeci zabilježena je kod roditelja koji imaju viši stupanj obrazovanja i, opće-
nito, bolji socioekonomski status. No, roditelji trebaju biti oprezni, jer je utvrđeno da 
prevelik unos dodataka prehrani može dovesti do pretjeranog unosa nekih vitamina i 
minerala (10). U spomenutom istraživanju je nadalje utvrđeno da, osim vitamina i 
minerala, djeca često koriste i druge preparate kao što su ehinacea, kamilica, probio-
tici i omega masne kiseline. Uporaba dodataka prehrani u porastu je i kod djece 
oboljele od nekih kroničnih bolesti poput cistične fi broze ili karcinoma. Valja, ista-
knuti kako još uvijek postoji malo studija koje bi jednoznačno potvrdile učinkovitost 
dodataka prehrani za spomenute indikacije. Dodaci prehrani mogu prouzrokovati 
dodatnu štetu ukoliko je u procesu njihove proizvodnje došlo do kontaminacije (14). 
Nadalje, u dodacima prehrani mogu se nalaziti i različiti aditivi, a za neke, poput 
umjetnih boja, etanola i benzoata, postoje i dokazi o štetnom učinku (15,16).
Prema dostupnoj literaturi, do sada nije provedeno ispitivanje o znanju, stavo-
vima i mišljenju roditelja o dodacima prehrani namijenjenima djeci. Stoga je cilj 
našeg istraživanja bio utvrditi stupanj znanja roditelja o nizu važnih pitanja koja se 
tiču dodataka prehrani: o njihovom sastavu, mogućim nuspojavama, interakcijama te 
kontraindikacijama. Osim navedenog, cilj je našeg istraživanja bio utvrditi prevlada-
vajuće stavove i mišljenja roditelja o sigurnosti, kvaliteti, djelotvornosti i korisnosti 
dodataka prehrani te navike i načine na koje ih roditelji daju djeci.
Anketu je ispunilo ukupno 415 ispitanika, od čega je bilo 79 % majki i 21 % 
očeva (tablica 1.). Većina anketa je bila ispunjena u ljekarnama koje su se nalazile u 
gradovima (88 %), dok je manji dio ispunjen u ruralnim ljekarnama (12 %). Najviše 
ispitanika (36 %), bilo je u dobi između 31 i 36 godina, a najmanje je bilo onih preko 
50 godina (2 %). Najveći broj ispitanika ima srednju stručnu spremu (50 %), višu 31 %, 
visoku 17 %, dok 2 % ispitanika ima nižu stručnu spremu. Važno je istaknuti da je 
među ispitanicima bilo 32 % zdravstvenih djelatnika. Većina ispitanih roditelja ima 
jedno (46 %) ili dvoje djece (40 %), a 14 % ih ima troje ili više. Približno 80 % ispi-
tanih roditelja ima djecu u dobi između 3 i 12 godina, 65 % ima djecu u dobi između 
1 i 3 godine, a trećina djecu mlađu od godinu dana.
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U dosadašnjim istraživanjima utvrđeno je da se među najčešće korištenim doda-
cima prehrani koriste vitaminsko mineralni pripravci (11, 14, 27, 28). Međutim, 
prema rezultatima našeg istraživanja, preko 40 % ispitanih roditelja često ili redovito 
upotrebljava sirup za kašalj, probiotike i proizvode za jačanje imuniteta, a preko 30 % 
ih upotrebljava vitaminsko-mineralne pripravke. Biljni sirupi pri opstipaciji ili pro-
ljevu se najrjeđe koriste, samo 10 % roditelja ih koristi često ili redovito (slika 1.). 
Razlike između našeg istraživanja s prethodno navedenima, proizlaze vjerojatno iz 
činjenice da su navedena ispitivanja provedena na odrasloj populaciji (14, 27, 28). 
Također, skala ponuđenih odgovora od 1 do 4, odnosno od nikad do redovito, kori-
štena u našem anketnom upitniku, ne daje uvid u količinu korištenih proizvoda u 
vremenskoj jedinici.
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Stavovi roditelja o sigurnosti, djelotvornosti, kvaliteti i korisnosti dodataka pre-
hrani su manje-više podijeljeni: gotovo polovica ih iskazuje veliki stupanj povjerenja, 
dok druga polovica iskazuje različiti stupanj sumnje u takve proizvode. Među poto-
njima ipak je najviše onih koji djelomično sumnjaju u njihove odlike (35–40 %), dok 
tek 10 % ispitanika smatra da dodaci prehrani nisu ni sigurni ni djelotvorni kao ni 
kvalitetni (slika 2.). Naši se rezultati podudaraju s rezultatima sličnih studija u svijetu. 
Opće je rašireno mišljenje da su dodaci prehrani sigurni (27), korisni (29) i učinkoviti 
(19). Zanimljivo je istaknuti da su u našem istraživanju majke, u odnosu na očeve, 
iskazale nešto veće povjerenje prema dodacima prehrani: približno 55 % majki se 
uglavnom ili u potpunosti slaže da su dodaci prehrani sigurni i korisni, dok se s istim 
tvrdnjama očevi slažu nešto manje (45 %).
Budući da je u ispitivanju bilo uključeno 32 % roditelja zdravstvenih struka, 
zanimljivo je pokazati kakva su njihova znanja, stavovi i mišljenja o dodacima pre-
hrani. Konkretno, utvrđeno je da je većina zdravstvenih djelatnika sklona davanju 
dodataka prehrani svojoj djeci. Iako za veliki broj dodataka prehrani učinkovitost nije 
klinički potvrđena, više od polovice (55 %) roditelja – zdravstvenih djelatnika uglav-
nom ili u potpunosti smatra da su djelotvorni i korisni. No, u drugim studijama je 
utvrđeno da zdravstveni djelatnici općenito imaju puno kritičnije stavove prema 
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Biljni sirup koji se primjenjuje kod proljeva
Biljni sirup koji se primjenjuje kod opstipacije
Prirodni oralni preparati protiv alergija
Oralne rehidracijske soli
Omega-3 masne kiseline
Pastile za ublažavanje grlobolje
Biljni ekstrakti ili propolis za zaštitu sluznice
usta
Ekstrakt propolisa i/ili mati ne mlije ič č
Vitaminsko-mineralni preparati
Preparati za ja anje imunitetač
Probiotici
Biljni sirup za iskašljavanje ili smirivanje kašlja
Često Redovito
Slika 1. UĀestalost korištenja dodataka prehrani kod djece
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Dodaci prehrani nisu regulirani istim zakonima, propisima i zahtjevima kao 
lijekovi, te proizvođači ne moraju temeljitim kliničkim istraživanjima dokazati učin-
kovitost i sigurnost proizvoda prije stavljanja na tržište. Tim više zabrinjava podatak 
da većina ispitanih roditelja uglavnom ili u potpunosti smatra da proizvođači iscrpno 
navode sastav proizvoda (57 %) te način primjene i preporučene doze (68 %).
Velika je većina ispitanih roditelja (78 %) navela da se redovito pridržava uputa 
o doziranju. Ta informacija je ohrabrujuća, no treba uzeti u obzir da se anketa teme-
ljila na samoprocjeni roditelja koja je nužno subjektivna i, kao takva, vrlo često neis-
pravna. Da je tome tako, pokazala je distribucija odgovora na konkretno pitanje: Je li 
uvijek koristite dozirnu žlicu prilikom davanja sirupa? Na postavljeno pitanje, čak se 
polovica ispitanih roditelja izjasnila da povremeno, često ili redovito koristi pribor za jelo 




Sigurni Djelotvorni Kvalitetni Korisni
Uopće se ne slažem. Uglavnom se ne slažem. Djelomično se slažem. Uglavnom se slažem. Potpuno se slažem
Slika 2. Raspodjela ispitanika prema slaganju s tvrdnjama o sigurnosti, djelotvornosti, kvaliteti i korisnosti 






Nikad Rijetko Povemeno Često Redovito
Slika 3. Korištenje pribora za jelo kao zamjena za dozirnu žlicu
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slično se ponašaju i roditelji koji su po struci zdravstveni djelatnici. Naime, svega 
60 % zdravstvenih djelatnika kuhinjski pribor kao zamjenu za dozirnu žlicu koristi 
rijetko ili nikad, no 20 % njih to ipak čini često ili redovito. Budući da u korištenju 
zamjenskog pribora za dozirnu žlicu leži opasnost od pogrešnog doziranja, ljekarnik 
treba roditelje na tu činjenicu posebno upozoravati.
Rezultati istraživanja pokazuju da većina ispitanih roditelja smatra da je upo-
znata sa sastavom i načinom primjene dodataka prehrani namijenjenih djeci. Naime, 
40 % roditelja se uglavnom ili u potpunosti slaže s tvrdnjom da proizvođači navode 
moguće nuspojave na svom proizvodu, dok je za 30 % njih ta tvrdnja djelomično 
istinita. Navedeni rezultati govore da roditelji misle da se sve relevantne informacije 
nalaze u deklaraciji proizvoda te da im nije potreban savjet ljekarnika ili nekog drugog 
zdravstvenog djelatnika. Valja istaknuti da informacije o nuspojavama nisu deklari-
rane na proizvodu, jer ih proizvođač prema postojećim zakonima i pravilnicima, nije 
obvezan taksativno navesti. Proizvođač je obvezan navesti neka dodatna upozorenja, 
ali samo ako je to potrebno.
Iako se gotovo polovina roditelja uglavnom ili u potpunosti ne slaže s tvrdnjom da 
prekoračenje preporučene dnevne doze ne može štetiti njihovom djetetu, zabrinjava-
juće je da se njih 26 % uglavnom ili u potpunosti slaže s tom tvrdnjom, a 35 % djelo-
mično. Gotovo 60 % zdravstvenih djelatnika se uglavnom ili u potpunosti ne slaže s 
tvrdnjom da su dodaci prehrani sigurni ukoliko se prekorači preporučena dnevna 
doza. Ipak, zabrinjavajuće je da čak četvrtina zdravstvenih djelatnika uglavnom ili u 
potpunosti smatra da prekoračenje doze ne može naštetiti djetetu (slika 4.). Pa ipak, 
puno manji oprez iskazali su roditelji ostalih struka. Među njima, čak 40 % misli da 
dodaci prehrani ne mogu biti štetni i kada se prekorači preporučena doza. Studije 
provedene u drugim zemljama također su pokazale sklonost prekoračivanju preporu-
čenih doza dodataka prehrani, kako u dječjoj tako i u odrasloj populaciji (10,11, 
22,33,34). To se može pripisati sveprisutnom uvjerenju da su dodaci prehrani prirod-
nog i blagog djelovanja te zbog toga i bezopasni.
Ispitanici su uglavnom ili u potpunosti upoznati sa sadržajem umjetnih boja u 
dodacima prehrani (70 %). No, manje su upoznati da u dodatku prehrani može biti 
alkohola ili konzervansa, poput benzoata. Primjerice, čak 30 % ispitanika uopće ili 
uglavnom nije znalo za benzoat. Osviještenost roditelja o mogućem prisustvu umjet-
nih boja, rezultat je prvenstveno činjenice da se u reklamiranju svih proizvoda, pa 
tako i dodataka prehrani, posebno ističe da ne sadržavaju umjetne boje. S druge 
strane, u javnosti se manje ili uopće ne govori o konzervansima koji se nalaze u doda-
cima prehrani.
No, naše je istraživanje utvrdilo da je većini roditelja važno imati informacije i o 
umjetnim bojama ali i o alkoholu i konzervansima koje dodaci prehrani namijenjeni 
djeci mogu sadržavati. Konkretno, preko 55 % roditelja se u potpunosti slaže s tvrd-
njama da im je važno da su upoznati sa sadržajem alkohola i konzervansima, a nešto 
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manje (42 %) je to tvrdilo i za umjetne boje. Tek mali postotak roditelja tvrdio je da 
im nije važno biti upoznat sa sadržajem alkohola (6 %), konzervansa (10 %) i umjet-
nih boja (12 %). Zanimljivo je da je većina roditelja koja uopće ili uglavnom nije bila 
upoznata sa sadržajem i vrstom alkohola, konzervansa i umjetnih boja, odgovorila da 
im je uglavnom ili u potpunosti važno da budu upoznati sa sadržajem alkohola (67 %), 
konzervansa (69 %) i umjetnih boja (50 %). Većina zdravstvenih djelatnika bila je 
uglavnom ili u potpunosti upoznata sa sadržajem dodataka prehrani – s alkoholom njih 
74 %, benzoatom 61 % i umjetnim bojama 80 %, dok su ostale struke bile uglavnom 
ili u potpunosti upoznate s alkoholom (40 %), s benzoatom 35 %, a s umjetnim 
bojama 63 %. Svi gore navedeni uvidi nedvojbeno upućuju na važnu ulogu koju lje-
karnik treba imati pri izdavanju dodataka prehrani.
Brojne su studije pokazale da pacijenti uzimaju dodatke prehrani uz lijekove 
(35,36). Unatoč tome, u studiji provedenoj na hospitaliziranim pacijentima utvrđeno 
je da medicinski tim od većine hospitaliziranih pacijenata (94 %) nije tražio informa-
ciju o tome uzimaju li, istodobno s farmakoterapijom, i neke dodatke prehrani (20). 
U medicinskim kartonima je samo kod 6 % hospitaliziranih pacijenta evidentirano 
da koriste biljne ili druge dodatke prehrani. Važno je istaknuti da je taj podatak zabi-
lježen slijedom pacijentove samoinicijativne prijave. Od kolike je važnosti imati 
informacije o tome uzimaju li pacijenti dodatke prehrani, najbolje govori činjenica da 















Zdravstveni djelatnici Ostale struke
Uop e se ne slažemć Uglavnom se ne slažem Djelom no se slažemč Uglavnom se slažem Potpuno se slažem
Slika 4. Odgovori zdravstvenih djelatnika i ispitanika ostalih struka na tvrdnju o prekoraĀenju preporuĀene 
dnevne doze
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podaci dobiveni su u studijama provedenim u drugim zemljama (15,16,37,38). Tako 
i ispitani roditelji naše studije relativno često daju dodatke prehrani svojoj djeci tije-
kom uzimanja antibiotika (63 %) i antipiretika (54 %). Uz ostale lijekove, dodatke 
prehrani povremeno, često ili redovito daje nešto manje od polovine roditelja. Kod 
antibiotika i antipiretika učestalost primjene dodataka prehrani je veća. Objašnjenje 
je razumljivo, budući da se uz antibiotike u pravilu preporučuje korištenje probiotika, 
a u stanjima bolesti roditelji vjerojatno posežu i za pripravcima za podizanje imuni-
teta.
Gotovo polovina ispitanih roditelja odgovorila je da redovito obraća pozornost 
na vrijeme uzimanja lijekova i dodataka prehrani: 26 % to čini povremeno, a samo 
8 % nikad.
No, djeci često daju dodatke prehrani i druge osobe koje skrbe o njima, neri-
jetko bez prethodnog dogovora s roditeljem, o količini, načinu i vremenu primjene. 
Čak 46 % roditelja tvrdi da druge osobe povremeno, često ili redovito daju dodatke 
prehrani njihovom djetetu, a samo 38 % tvrdi da se to redovito radi uz prethodni 
dogovor. Osim toga većina ispitanih roditelja nikad ili rijetko daje svojoj djeci dodatke 
prehrani ukoliko su taj dan povraćala (61 %) ili imala smanjen unos hrane i tekućine 
(54 %).
Svi navedeni rezultati našeg istraživanja jasno upućuju na potrebu da dodatke 
prehrani roditelji svojoj djeci trebaju davati s posebnim oprezom. Osim informacija 
o proizvodu, ljekarnici bi roditelje trebali osvijestiti da s dodacima prehrani za djecu 
trebaju postupati ozbiljno i odgovorno – na temelju dobro provjerenih informacija 
koje im može pružiti samo kvalifi cirana osoba. Najviše kvalifi cirana osoba je upravo 
ljekarnik, jer je ljekarnik jedini visokoobrazovani zdravstveni stručnjak koji ima zna-
nje i potpuni uvid u sastav dodataka prehrani koji su dostupni u ljekarnama kao i 
uvid u terapiju lijekovima koji se »podižu« u ljekarni.
ZAKLJU+AK
Cilj je ovog anketnog istraživanja bio utvrditi koliko su roditelji upoznati s 
dodacima prehrani namijenjenih djeci. Provjerili smo stupanj njihovog znanja o 
sastavu, namjeni i načinu korištenja dodataka prehrani, kao i ispitali stavove i mišlje-
nja koja roditelji općenito imaju o dodacima prehrani. Polazeći od nekih ranijih istra-
živanja i objašnjenja o načinu na koji se dodaci prehrani koriste, pretpostavili smo da 
roditelji, suprotno uvriježenom mišljenju i njihovoj dobroj namjeri, ne raspolažu ade-
kvatnim znanjem o dodacima prehrani namijenjenih djeci.
Rezultati provedenog istraživanja upućuju na zabrinjavajuće nisku razinu osvi-
ještenosti roditelja o dodacima prehrani namijenjenih djeci. Utvrđeno je da se među 
roditeljima uvriježio stav o pozitivnom učinku dodataka prehrani. Iako dio rezultata 
ankete o stavovima i navikama roditelja o dodacima prehrani za djecu ohrabruje, 
79
M. Sertiþ, A. Mornar, A. Salapiþ, M. Šepetavc, Ž. JuriĀiþ:
Znanje, stavovi i mišljenja roditelja o dodacima prehrani: važnost savjetodavne uloge ljekarnika, Farmaceutski glasnik 72, 2/2016
mnogi ipak pokazuju jasnu potrebu da roditelje treba u većoj mjeri informirati o 
dobrim, ali i o potencijalno lošim stranama primjene takvih proizvoda. Nedvojbeno 
je da znanje roditelja o potencijalno štetnim učincima dodataka prehrani namijenje-
nih djeci uglavnom izostaje. Glavni razlog takvom stanju leži u činjenici da roditelji, 
jednako kao i većina korisnika, informacije o dodacima prehrani dobivaju prven-
stveno na internetu, putem reklama i preporuke laika (susjeda, prijatelja).
Zbog svega navedenog, ljekarnik treba preuzeti znatno aktivniju ulogu pri izda-
vanju dodataka prehrani. Velika znanja koja su ljekarnici stekli, prvenstveno tijekom 
studija, te kasnije, u procesu obvezatnog trajnog stručnog usavršavanja iz brojnih 
područja pa tako i iz područja farmakoterapije i nutraceutika, ljekarnika legitimira 
važnom karikom u sustavu zdravstvene zaštite. Od svih zdravstvenih djelatnika, 
upravo ljekarnik u najvećoj mjeri raspolaže znanjima o sastavu dodataka prehrani, o 
njihovim potencijalnim nuspojavama, interakcijama i kontraindikacijama, kao i o 
načinima i svrhama za koje se trebaju koristiti.
Na temelju znanja, iskustva i stručne procjene, ljekarnik treba donijeti odluku o 
tome postoji li kod djeteta stvarna potreba za primjenom određenog dodatka pre-
hrani. Ako takva potreba postoji, ljekarnik ima profesionalnu obvezu i odgovornost 
roditelju preporučiti najbolji mogući dodatak prehrani vodeći pri tome računa o indi-
kaciji za koju se namjerava koristiti. Uz to ljekarnik od roditelja treba uzeti djetetovu 
anamnezu kao i utvrditi koje sve lijekove i/ili preparate njihovo dijete koristi da bi se, 
koliko je moguće više, spriječile ili barem ublažile njegove eventualne nuspojave i 
interakcije s lijekovima i drugim dodacima prehrani. Naposljetku, ljekarnik treba 
pružiti iscrpna i jasna uputstva o načinu korištenja dodatka prehrani. Ljekarnik treba 
ukloniti uvriježeno mišljenje, koje nažalost dijele i roditelji, da se preporučena doza 
može prekoračiti bez ikakvih nepovoljnih pa čak i štetnih posljedica za zdravlje.
Na kraju je potrebno istaknuti da ljekarnik treba imati ključnu ulogu u savjeto-
vanju roditelja u donošenju informirane odluke o izboru i načinu korištenja dodatka 
prehrani za svoje dijete.
Pitajte svog ljekarnika!
Parents' knowledge, attitudes and opinions of dietary supplements; 
Important advisory role of the pharmacist
M. Serti°, A. Mornar, A. Salapi°, M. Šepetavc, Ž. Juri²i°
A b s t r a c t
In recent years, in most developed countries, the use of dietary supplements in 
general, and especially those intended for children is increasing. Despite the fact that 
most dietary supplements, especially those intended for children, can have side eff ects, 
legislation puts them in a group of foods, not drugs. Th erefore there are not subject 
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to such strict requirements of safety, quality and effi  ciency as medicines are. Because 
of higher availability, but also because of many other reasons, such as growing incre-
ase of self-care in general and growing concern of modern man for their own health, 
the opinion is prevailing that dietary supplements are safe.  It is undisputed that the 
majority of food supplements for children can have very benefi cial eff ects on their 
overall health. However, not enough attention is given to the fact that dietary supple-
ments may have a positive eff ect only if these products are used for the right reason at 
the right time, in the right dose and in the right way. Do to the fact that children are 
a special group that are particularly vulnerable, one must keep in mind the issue of 
production and distribution practice, and the use of food supplements should be 
approached with caution.
In order to avoid a number of potential risks that the use of dietary supplements 
in general especially those intended for children brings, dietary supplements should 
be subject to continuous scientifi c research, pharmaceutical expert supervision and 
appropriate legal controls. It is extremely important that the parents themselves acqu-
ire more knowledge about dietary supplements used by their children. Only if all 
above mentioned criteria are met, dietary supplements can achieve their optimum 
performance.
Th e aim of this survey was to determine how much parents are familiar with 
dietary supplements intended for their children. In addition to evaluating the level of 
their knowledge on the composition, purpose and method of use of dietary supple-
ments, in the present study we investigated the attitudes and opinions that parents 
generally have about dietary supplements. Based on the data of the survey conducted 
on a sample of parents (N = 415) it was found that parents perceive dietary supple-
ments as safe. Th e research results unequivocally confi rm the disturbingly low level of 
awareness of parents about dietary supplements for children. Such insight is ulti-
mately a claim for an important advisory role of a pharmacist. In fact, the pharmacist 
should play a key role in advising parents to make an informed decision on the selec-
tion and manner of use of the food supplement for their child.
Based on their knowledge, experience and expert assessment, pharmacists will 
decide whether there is a need for a certain dietary supplement, depending on the 
intended use and indications. If necessary they will recommend a diff erent dietary 
supplement, explain in what cases to use it, and for how long, as well as how to use 
it. Th e pharmacist must raise parents’ awareness that dietary supplements contain 
active substance and that they should not be taken lightly and that the recommended 
daily dose should not be exceed. It is also necessary to point out that dietary supple-
ments for children, especially those that contain plant extracts, may contain alcohol. 
Th e pharmacist, when dispensing medicines, should make a recommendation what 
dietary supplement may contribute to faster recovery, prevent or mitigate side eff ects 
and complications of pharmacotherapy. It is also important that the pharmacist 
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emphasizes that certain dietary supplements should not be used with a certain drug 
because of possible interactions.
In the end, it is necessary to point out that the pharmacist should play a key role 
in advising parents to make an informed decision on the selection of the dietary 
supplement for their child as well as the correct way of using it.
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